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　1991年4月に当センター救命救急治療室に高気
圧酸素治療（HBO）の装置が導入され、約1年
3ケ月が経過した。今回はHBOの稼動状況につ
いて若干の考察を加え報告する。導入された装置
は米国セクリスト二二第1種装置モデル2500B、
透明アクリル製のone－man　chamberで人工呼吸、
輸液、ECGモニターが可能である。使用方法は
純酸素加圧2．0～2．9絶対気圧とし、加圧減圧に
30分、定圧に60分合計90分を基本とした。初回導
入時、患者もしくは家族に口頭及び文書にて説明
し承諾書をとり、発火事故防止に対して2名がチ
ェックリストを使用して行う方式をとった。現在
までの治療症例は62例（延べ295回）平均年齢
57．4才、男性69．3％、女性30．7％であった。年代
別症例数では、40～60代で全体の61．3％を占めて
いる。これは主に脳血管障害、低酸素脳症などの
救急疾患を対象に稼動されたことに起因する。治
療疾患は、腸閉塞が13例21．0％と最多、次いで脳
梗塞、低酸素脳症、突発性難聴の順である。しか
し、救急疾患の合計は58％と全体の半数以上をし
めることになる。装置操作中の中断は耳痛4例、
胸部不快感、緊張性気胸、治療装置の故障、点検
不備が各々1例であった。診断がついたMRSA
感染症、滲出性中耳炎は次回かちの治療を中止し
た。’症例数の比較的多い3疾患を対象に治療の効
果判定をした。脳血管障害は、有効以上が43．8％
であるが他の治療併用、自然治癒も考えちれた。
腸閉塞は、著効が61．5％とかなり効果があった。
突発性難聴は、著効例がなく、有効例の25％は全
て低音性障害であった。月別の症例数では、91
年9月、12月、92年1月、4月に落ち込みが
あり、対象疾患の減少並びに、我々operatorの
maR　powerの減少が原因と思われた。今後の課題
として、安全教育の徹底、HBO治療有効性の評
価基準の検討、保険点数の見直し、man　powerの
確保が挙げられる。
星状神経節ブロック（SGB）はペインクリニッ
クで最も頻繁に行われているブロック法である。
星状神経節は第6，7頸神経節からなる下頸神経
節と第1胸神経節との癒合体である。その解剖学
的位置は、第7頸椎横突起前面にある椎骨動脈の
腹側または腹内側にありその動脈の起始部より約
1～3cm頭側に存在する。一般的なSGBの手
技としては、頭部，顔面への効果を期待する場合
は第6頸椎上肢への効果を期待する場合は第7頸
撃発突起前面に約6mlの局麻剤を注入する方法
が行われている。しかし、注入された局麻剤が実
際にどのような広がり方をするかに関する報告は
未だされていない。今回我々は局麻剤に造影剤を
加えSGBを施行し、CT下にその広がりを検索
した。その結果薬剤注入部位C7，　C　6にかかわ
らず局麻剤4mlでほぼ同一の効果が得られ、ま
た星状神経節の存在する部分に十分に広がること
が、画面上からも明らかになった。今後も研究検
索をすすめていきたい。
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